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要
旨
 第一報東北大学小児科学教室育児相談に於ける向優病の実態
 1.650年英国のGIissonによ匂始めて独立疾患として発表された{司はその後各国で臨床的
 生化学的,病理組織学的及びレ線潭的研究相次で行われその報告は枚挙に'いとまがない・欧米に於
 ける絢はビDの発見以来激減し現在は典型的絢を余夢見絵様であり佐野教授も昭和51年6月より
 6ケ月余り欧米を旅行し,北欧,伊太利,独乙,米国,カナダに於て軽症絢を見たるも,重症向は
 廼めて稀であ診,本症の激減は徹底した予防にあると感じたと述べている.而るに我国に於ける向
 は戦前稍々減少の傾向を示したにも拘らず戦後食糧事溜の悪化,家屋構造の欠陥と共にむしろ増加
 の傾向にあウ,'特に東北地方に於ては栄養失調症を伴う佃,即ち栄養失調性1励玉多数存在する事が
 確認されて佐野教授は昭和29年4月仙台市に於て開催された日本小児科学会に於て詳細に報告し
 た.仙台地方の侮の実態については戦後昭和24年より29年迄当教室外来を訪れた患児について
 の調査があるが仙台在住乳幼児について同一乳幼児を年余に亘参動的に引続き観察した報告はない・
 私はか』る動的観点より向の実態を把握し適切なる対策を講ずる事こそ乳幼児保健にとって重要な
 問題であると考えたので東北地方幼児ビD必需量研究の畷として昭和51年4月より昭和ろ3年8.月迄
 2年4ケ月に亘り東北大学医学部小児科教室育児相談を訪れた乳幼児の絢にっ“て種々検索を行っ
 たのでその成績を報告する、
 調査対象及時期は昭和51年4月より昭和る5年8・月迄2年4ヶ月に亘り東北大学医学部小児科
 教室育児相談を訪れた仙台市在住の2才未満の乳幼児1051名である。
 調査方法はr般診鍵共に向の臨床症状の有無に係らず毎回全員に右手腕関節部のレ線直接撮影
 を行った。予診に当っては家族歴,既往歴}塗下時体重}栄養法,環境7運動機能の発達を問診し,
 身体謝測は身長,体重,頭囲,胸囲を測定しその判定は昭和25年度厚生省補正値によった。
 向の診断には従来一般症状の他,レ絵像ン血清生化学的検査等種々の方法が行われているが}私
 は右手腕関節部のレ線像πよる聡し併せて噛殻症状一部血清生化学的検査を参考にした。
 レ線像の判定規準は典型的陶所見即ち擁骨,尺骨遠端部の盃伏奇形像,骨端部拡張像,骨端皮質
 突起像の三徴を重視し之等が尺骨のみに見られるものを㈲,尺骨,橈骨両方に見られるものを(朴)
 高度のものを(葡y更に高度のものを(朴1+)とし}怪しいもの(±)はすぺて←1に入れ確実に
 〔刊以上のものについて検索を行った・
 結論1)1年間弓続き来所したものの中で1度でも㊦以上のイ句所見を呈したものの頻度は月召和
 52年が最も多く177名にてろ年間の全検査数1051名に対し拘はろ5%の多きにのぼった・
 2)月令別には5ケ月500例中128例(42.7%)で最も雛高く特に乳児期前半に多く
 12ケ月でも60例中5例(5%)の侮を見た.5)生れ季節別には憲生れ,冬生れン夏生れ,
 秋生れの順である、4)生れ季節別月令別には各生れ季節とも3ヵ月に最高の山を示し乳児期前
 半では春生れが最も多く次で冬生れ2夏生れ,秋生れの順であるが後半ではこの原則は当はまらな
 い.5)各栄養法の害拾は母乳2Z9%,混合54。6%,人工5Z5%で人工50.2%,混合
 2Z2%,母乳22.6%のll瞬こ絢罹患をみた.6)月令別各栄養とも5ヵ月に最高で8ヵ月迄は
 各月令とも人工が最も多く享次で混合ア母乳の順であるが11ヵ月以後は母乳婁混合の頚度が高く
 なる.7)生れ季節別には各栄養とも春生れが最多であり,春生れ以外は人工が最も多く野次で混
 一40一
諺
'
♂
{
〔
 シ
葺
餐
多
畜
力
教
理
 3
篭
居
 時
そ
v
検
し
 %
敢
て
単
月
母
Z
4
単
)
 含母乳の順に御隠愚をみた.更更.秋生れは人工,春.冬生れは人工,混合の発生率が著しく高か
 った.8)生下時体重では2.5K∬以下が40.1%にて最高であり,体重の増加につれて掬頻度は.
 減少の傾向を示す.9)月令別では成熟児はろケ月にて最高を示し以後漸減するが未熟児は4
 '》5ン」月で5Z7%と最高を示し成熟児に比して各月令とも何れも発生頻度高い.10)栄養別
 は上,巾,下と大差なく不良群のみ4ろ.3%と発生頻度高い.11).月令別では上,中,下ろ群
 とも5ヵ月にて最高の侮発生率を示し以後漸減するがン不良群のみ月令の進むにつれて漸増して7
 ヵ月で最高の発生率を示し9ヵ月にても50%と他の5群に比レ発生頻度著しく高く、叉,発生月令
 の巾も広い.
 第二報東北地方乳幼児ビ勲摂取と佝僂病
 東北地方の乳児死亡率は我国に於て最高である・この原因の一つに狗働腐及び乳児栄養失調症が
 あり,而も両者の合併する場合が多い.第1報に於て仙台地方の乳幼児は1年を通じて1度でも拘
 に罹癌、する割合は35%の高率であり12ヵ月でも5%にあり而も人工,混合栄養児の掬罹患率が
 高く,栄養状態不良,生下時体重小のもの程何に罹患し易いと述べたカ㍉その予防と治療は緊急問
 題であろう、従来乳幼児のピDマ臼所要量は400国際単位と認められているが・当教室の今迄の研
 究ではこの位の量では絢を予防出来ない例が多数証明され,又一方に於て高単位ピD剤が製造販売
 きれるに及んで使用蓉の本剤に対する無知のため誤って過剰投与されビD過剰症が散見される様に
 なった事は注目せねばならな6.以上の事実から絢予防に必要なビDの最少適量を再確認する事は
 我国村会医学上極めて重要攻問題と共に最近数年に亘り宮城県下の多数の乳児についてそのビD摂
 取状況を調査し同時に之と掬出現との関係を追求したのでその成績を報告する.
 調査対象及び調査時期は昭和5藩年11月より昭和55年8月迄・2カ年間に宮観艮の乳幼児検診
 及本学小児科教室育児相談に来所せる1～6ヵ月乳児1567名を対象として調査した.この月令
 を択んだ理由は第1に掬の発生は生後1～6ヵ月に最も多い事,第2に食事が乳汁を主に一定して
 居勢多ぐの場合離乳食をとらずビ1)摂取量の計算が複雑になら戯ためである。
 調査方法は次の各項について行った・i)6ヵ月迄の栄養法,人工,混合の場合はそれを行った
 時日又は月令ii)現在の1日に於ける食事の正確攻種類と量贋量)今迩に消費された粉乳,牛乳
 その他ビDを含む食物の毎日の量及び総量iv)投与ビタミンの鰯製,1日量,投与期間及び総量
 V)今迄の伺罹患の有無vi)妊娠の期間,分娩の種類及生下時体色vii)右手腕関節部のレ線
 検査及絢の診断は第1報と同様の方法で行ったviii)ビD経口摂取量は以上の調査に基き表に示
 した基準により算出した・
 結論1)ビD無摂取は616名(45.1%)にて最も多ぐ200単位25.5%,400単位127
 %,600単位Z5%の順である・摂取各単位毎の絢発生は400単位42.8%と稍々多いが,摂
 取量が増加するにつれて伺発生頻度は減少した2)1～6ヵ月乳児マろ67名中胸は455名に
 てそのD摂取量はやはり無摂取が215名(コ5.6%)にて一番多く,200単位8.4%,400
 単位5,4%,60O単位1.9%の順である・ろ)月令別でもやはり無摂取は各月令に最も多ぐ各
 月令ともピD摂取量が高単位になるにつれて摂取する人員数は減少した・4)栄養法別にみると
 母乳栄養児は無摂取が548名(76.θ96)で最も多ぐ,次で2θ0単位164%,4θθ単位
 2.5%の順である,叉,混合栄養児は200単位摂取が{76名(45.ロ%)にて最も多く次で4
 400単位18.6%,無摂取16.6%,600単位8.6%の順である之に反し人工栄養児は400
 単位が79名(55.5%)にて最も多い'之を摂取各単位毎にみると無摂取,200単位,ゴ000
一噌一
 単位を除き何れも人工が最も多く次で混合,母乳の順に摂取率が高く,向発生も同様無摂取,200
 単位72000単位を除き人工が最も多ぐ次で混合,母乳の順に多かった。5)ビD摂取量,期間
 と侮発生との関係は母乳栄養児は1日400単位,混合栄養児は1日800単位,人工栄養児は1
 日1000～2000単位3ヵ月以上を用いて何れも胸発生を見ない。即ち掬予防には5ヵ月以
 上連用にて母乳栄養児は1日400単位,混合栄養児は1日800蛍佳人珍養養児は1日1000～2000単粒を
 郵rるものと考えられる冶)未熟児は各栄養とも上:…氾逆5ヵ月以上連用でもイ旬発生を予防し得・ない、
 第5報栄養決別乳児の侮婁病予防に必要なビ鯵投与量
 私は本研寄第2報に於て宮城県乳児のビD摂取状況と向出現との関係を調査し伺の出現は母乳栄
 養児では一日量400国際単位,混合栄養児では一日量809国際単位,人工栄養児では一日量
 1000～20σ0国際単位のビDが投与されると,少くとも5ヵ月後には見られなくなる事を報
 告した.然し乍ら既にFolhs婁Creeyy等が指摘している如く問診による聴取のみではビDの
 摂取状況を正確に知る事は難しぐ且種々の点に於て不備が考えられるので私は今回この事案を再
 確認するため正確なるコ滴200国際単位のビ恥妻馳を作製し本学医学部産婦人科で出生した乳児
 249名を対象として栄養法別に鍾々の単位を投与し6ヵ月に亘りその経過を観察した結果剛知見
 を得たのでその成績を報告す・
 観察対象並に観察方法は昭和52年6月より昭和55年5月迄に本学産婦人科にて出生し引続き
 小児科育児相談に来所せる乳児249名を対象として之らを夏」秋,冬5春の生れ季節別に4群に
 分ち更に各群を母乳,混合3人工栄養に分ってピD梅脚を200単位より1000単位まで200
 単位差で各単位2名づつ6ヵ月間正確に規定量を投与した.尚各季節別栄養法網に5名づつを対照
 に選びビD2,D癒投与する事なく6ヵ月間観察し前記の各投与群と比較した・次に問診は1)来所
 時に於ける食事の正確な極類と量2)今迄に消費された粉乳,牛乳その他のビDを含む食物の毎
 日の量及び総量について行い,投与ビD2ρ3量以外のビD摂取量は第2報で述べたと同様の方法で
 算出した.句の判定規準は第1報と同様で,生下時及び生後7日その後は少くとも1ヵ月に1回づ
 つの右手腕関節部のレ線写真をとり之に臨床所見及び一部血潴姓i化学的所見を参考にして絢を決定
 した.
 結論1)36名の対照中コ度でも拘に罹患したものは50名であり春生れが9名にて最も高い、
 2)母乳栄養及び混合栄養の乳児の絢予防には生れ季節の如何を問わずビ賊はD§を生後1D日目
 より投与し1日置夫々400単位p600単位を母乳叉は粉乳(牛乳)以外に5ヵ月以上連用すれ一
 ぱ向の発生を予防し侮る・5)人工栄養児は春生れ群を除きビ取はD31日量1000単位を粉乳
 (牛乳)以外に投与すれぱ絢の発生を予防し得るが春生れでは完全に予防出来ない事がある.4)
 投与ビD2,D8の間に予防効果上殆んど優劣の差は認められなかった.5)要するに東北地方乳児伺
 を予防するためには母乳栄養児は1日量400単位,混合栄養児は1日量600単位量人工栄養児
 は1日量犯00単位をろヵ月以上与えねばならぬし,之を指導し普及する様にする事が希ましいと
 考えられる.
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旨
 東北地方殊に農村地帯にはクル病は多く見出されこれの予防に対するビタミンD(以下Dと略す)
 の添加量の決定は小児科臨床上極めて重要である・著者は此の問題に対して主として臨床的研究を
 行っている.
 第1報では仙台地方にむけるクル病の実態を把握するため,本学小児科育児相談を訪れた2才未
 満のもの拍51例(昭51～55)につき右側腕関節レ絵像を基としてクル病の頻度を検討してい
 る.本症は5ケ年間の平均として5α5%に見出され乳児の月令別では5ケ耳隠42・7%が最高
 で,.4ケ月児58.2%,2ケ月児55.4%,5ケ・月児ろ2.5%に発見ざれ,6ケ月以降のものでは
 21%以下であった.栄養法別にみれ拭,人工栄養に最も多ぐろロ、2%,次いで混合栄養2Z2%
 最も少いのは母乳栄養の22.6%である.生れ月別では春〉冬〉夏>秋生れの頑にクル病頃.度は高
 い.生下時体重別では,そ'の小なるものほどクル病頻度は高い・(～2.5騒14αマ%ノ
 2.5～5.OK翫2Z4%ノ5.0～ろ.5K7,25.0%ノ5,5～4.ロKg,190%)
 第2報ではD摂取量(乳汁に由来するD以外のD)とクル病発生状況との関係について6ケ月以
 下の乳児マ567名の食餌歴を精査検討している、これによればDの無摂取例は45、1%,200
 u.摂販は,25.596400uのものはコ2、7%1600uの敵DはZ5%であり,D摂取量の
 多少とクル病発生頻度とは逆相1撮記示していた.'またクル病の発生をみとめない鳩合は,母乳栄養
 では1日400UI混合栄養では80Ou,人工栄養では1000～200Ouを享L、汁以外に5ケ
 月間以上連用していることを明かにしている.
 第5報では前報Z)成績を更に確める目的でD剤投与の臨床実験を行っている。即ち出産直後から
 生後6ケ月まで毎月観察し得た249名について各種のfめD2またはD3を投与したときのクル
 病予防効果を右腕関節レ絵像から検査した,249例の乳児を春,夏,秋,冬生れの4群に分ち酔
 更に各群を母乳畢混合,人工栄養に分ち慢それらにD2またはD3を20Ouより旬0.Ou,ま
 で200u差で連日投与6ケ月聞観察している.その成績は,クル病の予防は,乳汁以外に,1日
 4日ロuのDを添加すれぱ聲母乳栄養児では可能であろこと,混合栄養児であればゴ日600uの
 添茄で可能であることをたしかめた.一方人工栄養児では春生れを除き}1日10臼Ouの添加で
 クル病が予防された・対照として工)剤を投与しなかった例では85,5%にクル病Z)発生をみとめて
 いるg尚未熟児では上述のD量ではクル病予防は不可能なこと・またD2,馳の予防効果には差のな
 いことなど明かにしている.
[“「
